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RESUMEN

La salud humana es un fenémeno complejo en el que se interrelacionan los aspectos biolégicos, psicolégicos
y sociales propios del ser humano. Esta multidimensionalidad ha propiciado a su abordaje investigativo desde
enfoques cuantitativos y cualitativos, cada uno sustentado sobre supuestos ontologicos, epistemologicos y
metodologicos distintos. Estas diferencias han conllevado a una serie de conflictos cientificos, llegando a
considerarse paradigmas opuestos, aun cuando ambos guardan un sentido y se complementan, dando lugar
a aproximaciones mas completas y profundas de la realidad de estudio. El presente ensayo tiene por finalidad
describir los fundamentos sobre los que se sustentan los paradigmas cualitativos y cuantitativos de
investigacion en el area de la salud, brindando informacién sobre su importancia para la generaciéon de

conocimientos basados en evidencia que consideren la complejidad biopsicosocial del ser humano.
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ABSTRACT

Human health is a complex phenomenon in which the biological, psychological and social aspects of the
human being are interrelated. This multidimensionality has led to its investigative approach from quantitative
and qualitative approaches, each supported by different ontological, epistemological and methodological
assumptions. These differences have led to a series of scientific conflicts, coming to be considered opposite
paradigms, even though both have a meaning and they complement each other, giving rise to more complete
and deeper approximations of the reality under study. The purpose of this essay is to describe the foundations
on which qualitative and quantitative research paradigms in the area of health are based, providing
information on their importance for the generation of evidence-based knowledge that considers the

biopsychosocial complexity of the human being.
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INTRODUCCION

La investigacion en torno al fendmeno de la salud humana en su complejidad biopsicosocial ha llevado a su
abordaje desde distintas perspectivas metodoldgicas, fruto de las diversas diciplinas interesadas en su estudio.
Las diferencias ontoldgicas, epistemologicas y metodolégicas en los que se fundamentan los enfoques
cuantitativos y cualitativos de investigacion, han conllevado a una serie debates y conflictos cientificos,
llegando erréneamente a considerarse paradigmas opuestos, aun cuando ambos guardan un sentido y se

complementan, dando lugar a aproximaciones mas completas y profundas de la realidad de estudio.

De acuerdo con Thomas Kuhn en su publicacion titulada “La Estructura de las Revoluciones Cientificas”
en 1962, el término paradigma hace referencia a un sistema de creencias, premisas y principios que
determinan el acercamiento que cierta comunidad cientifica tiene respecto de la realidad, proporcionando
una manera de entender, organizar y manipular el mundo (F. Gonzalez, 2005). En este sentido de acuerdo
con Guba y Lincoln (1994), los intereses de estudio marcaran el posicionamiento del investigador sobre algin

paradigma, dependiendo de tres supuestos filosoficos basicos en la investigacion:

1. Cuestionamiento ontolégico: ¢Cuadl es la forma y naturaleza de la realidad? y, en consecuencia, ¢qué es
lo que se puede conocer de ella?

2. Cuestionamiento epistemologico: ¢Cual es la naturaleza de la relacién entre el sujeto que conoce y lo
que puede ser conocido?

3. Cuestionamiento metodoldgico: ¢Cémo el investigador puede encontrar aquello que cree que debe ser

conocido?

Por ende, el presente ensayo tiene por objetivo describir los fundamentos ontolégicos, epistemologicos y
metodologicos sobre los que se sustentan los paradigmas cualitativos y cuantitativos de investigacion en el
area de la salud, brindando informacién sobre su importancia para la generaciéon de conocimientos basados

en evidencia que consideren la complejidad biopsicosocial del ser humano.
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DESARROLLO

Paradigma positivista

Uno de los paradigmas ampliamente utilizados en el ambito de investigacion en ciencias exactas ha sido el
paradigma positivista, también conocido como racionalista, el cual postula la existencia de una realidad
objetiva, buscando dar respuesta a una pregunta de investigacion a través del analisis de datos por métodos
estadisticos descriptivos o inferenciales, teniendo por finalidad dar evidencia de la magnitud de un fenémeno

o buscando asociacion entre las variables de estudio, generando modelos explicativos o predictivos (Carvallo

& Lopez, 2010; Ramos, 2015).

De tal forma, este paradigma se fundamenta en el supuesto ontolégico del realismo “ingenuo”, en el
cual la realidad es absoluta y aprehensible por el ser humano; en el supuesto epistemolégico
dualista/objetivista, que plantea independencia entre el investigador y el objeto de estudio; y en el supuesto
metodologico cuantitativo, en el que el conocimiento cientifico debe surgir a partir de un proceso rigido,
sistematico y medible, con base en lo observable, manipulable y verificable (Guba & Lincoln, 1994; Miranda

& Ortiz, 2020; Ramos, 2015).

Paradigma postpositivista

Por su parte, el postpositivismo surge como una version modificada del positivismo, en el cual la prediccion
y manipulacién de las variables siguen siendo relevantes para dar solucion a las preguntas planteadas, no
obstante, este se sustenta sobre la base ontoldgica del llamado realismo critico, asumiendo que la realidad
existe, pero es aprehensible por el ser humano solo de manera parcial y probabilistica, debido a las
limitaciones intelectuales y perceptivas propias del hombre, asi como por la presencia de fendmenos naturales

no controlables dentro de la investigaciéon (Guba & Lincoln, 1994).

De esta manera el paradigma postpositivista da lugar a una apertura en la visiéon sobre la que es abordada
la realidad para las ciencias, siendo un cambio radical en la investigacion, en el que la observacion del saber
cientifico no serfa pura e inmaculada, pues estarfa inserta bajo una serie de creencias, intereses y valores,
dependientes del trasfondo cultural y existencial, de manera que, la generacién de conocimiento no solo
producto de la simple lectura de datos sensoriales (observacion), sino también de una organizacion activa de

estos en un esquema que le brinde sentido (interpretacién), dando paso al supuesto epistemologico del
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dualismo/objetivismo modificado, en el que los resultados replicables pueden llegar a ser verdaderos, peto a
su vez ser materia de falsacién (Guba & Lincoln, 1994; Martinez, 2004). Por su parte, el supuesto
metodologico del postpositivismo es la experimentacion modificada y falsaciéon de hipotesis, en la cual se
considera la utilizaciéon de métodos cuasiexperimentales y cualitativos dentro de la investigaciéon (Ramos,

2015).

Enfoque cuantitativo de la investigacion en ciencias de la salud

Sobre los ideales del positivismo y postpositivismo se encuentra el abordaje metodoldgico cuantitativo, el
cual tiene por objeto estudiar y explicar un fenémeno para poder manipularlo y predecitlo, formulando
hipétesis y recopilando informacién que sera procesada mediante el uso de herramientas estadisticas
descriptivas e inferenciales, que permitan dar cuenta de la magnitud en la que se observa un fendémeno, asi
como encontrar patrones de asociaciéon entre las variables de estudio, basaindose en su probabilidad de

ocurrencia (Ramos, 2015).

Estos estudios pueden ser agrupados en funcién al manejo de sus variables en experimentales y no
experimentales (observacionales), los primeros suponen la manipulacion de la variable independiente, siendo
de naturaleza analitica, prospectiva y longitudinal, es decir, buscan encontrar causalidad, habitualmente
comparando dos intervenciones diferentes o sobre el uso de un placebo, separando a la muestra de estudio

en dos, grupo experimental (expuesto) y grupo control (no expuesto) (Carvallo & Lopez, 2010; Rubio, 2015).

Dentro de este tipo de estudios se encuentran: los ensayos clinicos, que son utilizados para evaluar la
efectividad de una intervencién en condiciones patoldgicas, siendo realizados sobre sujetos ya diagnosticados
con la enfermedad de estudio; los ensayos de campo, a diferencia de los anteriores este tipo de investigacion
es realizada sobre sujetos sanos (no enfermos) o en riesgo de desarrollar la enfermedad de interés, siendo
utiles para el estudio de factores preventivos en enfermedades generalmente comunes; y los estudios de
intervencién comunitaria, cuya diferencia con los anteriores radica en el cambio de la unidad de estudio,
pasando del individuo a la comunidad (familias, hospitales, comunidades) y son utilizados generalmente en
la investigacion del desarrollo de enfermedades créonicas asociadas con el estilo de vida u otros factores de

indole socio-cultural. (Carvallo & Lopez, 2010; Ledesma & Gutierrez, 2013).

Este tipo de estudios en el area de la salud generan conocimientos clinicos de relevancia, ayudando a la

toma de decisiones basadas en evidencia para la prevencién, atencién, seguimiento y tratamiento de
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condiciones patolégicas; no obstante, debido a su método experimental deben ser sometidos a
consideraciones éticas rigurosas, a fin de proteger la seguridad y salud de los participantes, asegurando seguir

en todo momento los principios bidticos de experimentaciéon en humanos.

Por su parte, los estudios no experimentales u observacionales son aquellos en los que el investigador
solo se limita a observar, describir y analizar lo que ocurre de forma natural con el fenémeno de estudio, sin
que tome parte activa en la investigaciéon. Dado el tipo de objetivos planteados pueden ser de tipo descriptivo,
en el cual el investigador mide la presencia, las caracteristicas o distribucién de una enfermedad o fenémeno
de salud dentro de una poblacién en un corte de tiempo determinado o analitico, en el cual se pretende
buscar causalidad o asociacion entre las variables de estudio (Carvallo & Loépez, 2010; Ramos, 2015; Veiga

et al., 2008).

En el caso de los estudios de tipo descriptivos, se encuentran los de prevalencia e incidencia. Los
primeros son estudios de tipo transversal (cross sectional), que buscan medir la presencia, caracteristicas o
distribucién de una enfermedad o fenémeno de salud en una poblacién en un momento especifico del
tiempo; en lo que respecta a los estudios de incidencia, estos son de tipo longitudinal y tienen por finalidad
cuantificar la ocurrencia de nuevos casos que se producen de una determinada enfermedad o condicién de
salud dentro de una poblacion de riesgo, dando por resultado datos de incidencia acumulada o tasas de
incidencia (tiempo-persona) (Molina & Ochoa, 2013; Rodriguez et al., 2020). La poblacion para estos tipos
de estudios es elegida con base en las variables de persona (sexo, edad, raza), tiempo, y lugar (area geografica,

paises, estados, localidades).

Enlo que respecta a los estudios de tipo analitico, los mas utilizados en el area de la salud son los estudios
de casos y controles y de cohorte, ambos buscan comprobar una hipotética asociacion entre un factor de
riesgo (exposicion) y el desarrollo de una determinada enfermedad o condicién de salud (evento). A
diferencia de los estudios experimentales, en estos la variable de independiente (exposicién) no se encuentra

bajo el control del investigador.

Los estudios de casos y controles cuentan con un disefio retrégrado es decir parten del evento de estudio
hacia la posible causa (exposicion), por lo que la seleccion de la muestra se basa en la presencia (casos) o
ausencia (controles) de la condiciéon de salud o enfermedad a estudiar, para posteriormente comparar la
frecuencia de exposiciones pasadas con algun factor de riesgo o de interés entre el grupo de casos y el de
controles (momios), generalmente obteniendo la informacién a través del uso de encuestas o revision de

historias clinicas (Herndndez-Avila et al., 2000; Molina & Ochoa, 2013).
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Estos pueden contar con errores metodologicos en la seleccion de los grupos, por lo que los controles
deben proceder de la misma poblacién donde fueron extraidos los casos y ser lo mas similares a ellos, con la
excepcién de padecer o no la condiciéon de estudio (Lazcano et al., 2001; Veiga et al., 2008). Su mayor utilidad
se da en la investigacion de enfermedades o condiciones poco frecuentes o que tomarfan largo tiempo en

desarrollarse.

Por otro lado, los estudios de cohorte son anterdgrados y longitudinales, es decir estudian el suceso
partiendo de la causa (exposicion) hacia el efecto (evento “enfermedad”), teniendo seguimiento de los sujetos
a través del tiempo (=2 mediciones en distintos periodos); por lo tanto los grupos de estudio se conforman
con base en la exposicion (cohorte de expuestos) o no exposicion (cohorte de no expuestos) con un factor
de riesgo o interés (probable causa), planteando la hipétesis de que aquellos sujetos expuestos presentaran

una incidencia acumulada mayor que la de los sujetos no expuestos.

Paradigma critico (Teoria critica)

La teoria critica surge por la necesidad de entender y profundizar sobre el como el contexto histérico-social
repercute en la comprension de los procesos humanos, basindose en el supuesto ontolégico del realismo
histérico, en el cual se tiene una realidad que en un momento fue plastica y con el tiempo es moldeada por
una serie de factores socioculturales, politicos y econdémicos, quedando cristalizada en estructuras que son
tomadas como “lo real”. Se sustenta en el cuestionamiento epistemoldgico transaccional y subjetivista, en el
que el investigador y el fendmeno de estudio se encuentran relacionados de manera interactiva, donde el
proceso de investigacion es mediado por los valores y el contexto histérico-cultural (Guba & Lincoln, 1994;

Ramos, 2015).

En relacién con el supuesto metodologico, este paradigma considera la dialégica y dialéctica como
fundamental, es decir el proceso de investigacion requiere de un dialogo entre el investigador y los sujetos
investigados, dando paso a una “transformacion intelectual” en la que se enfatice en las experiencias de
opresion, conflicto y lucha colectiva (conocimiento histérico), comprendiendo como se pueden modificar
las estructuras en una sociedad, posibilitando el cambio social (investigacion-accioén), mediante la toma de

una postura ideolédgica (Guba & Lincoln, 1994; Ramos, 2015).
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Paradigma constructivista

El paradigma constructivista considera que el saber no es algo absoluto y acumulado, sino algo que se
encuentra en constante evolucién y es construido a través de procesos de interaccionismo social, teniendo
un fundamento ontolégico relativista, en el que las realidades son aprehensibles en forma de construcciones
multiples, mentalmente intangibles, basadas en la experiencia social, de naturaleza local y especifica (Guba &

Lincoln, 1994; Ramos, 2015).

En lo que respecta al cuestionamiento epistemoldgico, este paradigma plantea una posicion
transaccional/subjetivista, en la cual dentro del proceso investigativo el observador forma patte activa,
encontrandose en el centro y operando dentro de un contexto sociocultural que afecta lo que puede hacer,
de modo que los resultados son generados a medida que la investigacién avanza y a su vez es motivada por
intereses, gustos, necesidades y recursos, asi el investigador no solo interactua con el contexto, sino que lo
hace con el mismo mediante procesos reflexivos y de autocritica. (Guba & Lincoln, 1994; Pérez, 2005). El
fundamento metodologico del constructivismo es la hermenéutica y dialéctica, donde la observacion de las
interacciones sociales y el contexto en que ocurren son de importancia para comprender los significados y el

sentido que otorgan en la construccién de la realidad investigada (Pérez, 2005).

Ademas, la observacion realizada por el investigador no solo se da en forma pasiva, sino mediante
procesos conversacionales con lo estudiado, conformando una herramienta de importancia que permite
describir, interpretar y comparar, la subjetividad, experiencias, ideologfas, percepciones y discursos de todos
los actores participantes en la investigacion, posibilitando una construccién consensuada, estructurada y

desarrollada de la realidad percibida (Guba & Lincoln, 1994; Pérez, 2005; Ramos, 2015).

Enfoque cualitativo de la investigacion en ciencias de la salud

Sustentado en los fundamentos de la teoria critica y el constructivismo, el enfoque cualitativo de investigacion
en ciencias de la salud considera que los procesos subjetivos y el contexto son esenciales en la comprension
de los fenémenos sociales complejos, entre ellos la salud. A diferencia del abordaje cuantitativo, este no
busca llegar a resultados a través de una metodologia estadistica rigida, sino profundizar en las experiencias,
vivencias, saberes y comportamientos de los sujetos en relaciéon con el fenémeno de estudio, teniendo una

metodologia flexible y adaptable, en la que el investigador hace uso de diversas herramientas cualitativas,
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tales como, diarios de campo, observacion participante, grupos focales, entrevistas a profundidad, historias
de vida etc., que le permitan llevar a cabo un proceso detallado de descripcion, analisis y comparacion de

hechos, buscando aproximarse al entendimiento de un fenémeno complejo desde la particularidad (Ramos,

2015; Rodriguez, 2022).

El tipo de estudio cualitativo a realizar dependera de las estrategias de aproximaciéon que el investigador
utilice para comprender el fendmeno de interés (aproximaciones al conocimiento), los métodos mayormente

utilizados son:

1. Etnograffa. Es un método de investigacion social enfocado en la observacion, descripcion y analisis
detallado de los diferentes aspectos de una cultura, comunidad, grupo humano o pueblo, haciendo
uso de herramientas cualitativas como entrevistas a profundidad y observacién participante, logrando
una comprension profunda del entorno de la vida diaria de los sujetos de investigaciéon (Peralta,
2009). En lo referente a los estudios en salud, éstos dan cuenta de los saberes, comportamientos,
habitos y experiencias que determinado grupo humano tienen en relacién con los procesos de salud,
alimentacion o enfermedad especifica.

2. Accidn participativa. Tiene por finalidad proponer cambios para solucionar un problema a través de
la comprension detallada de un fenémeno social (conocimiento-accion), para ello los actores sociales
(sujetos de investigacién) se convierten en investigadores activos, tomandose como conocedores y
expertos, participando en la identificaciéon de las problematicas por abordar, asi como en la toma de
decisiones y el proceso de analisis y reflexion orientados a la transformaciéon de una o mas practicas
sociales, con el objetivo de lograr una mejor integracion de los individuos con su medio (Colmenares,
2012). En el area de la salud este tipo de investigaciones es de utilidad en el desarrollo de programas
o campafias dirigidos a determinados sectores vulnerables de una poblacion.

3. TFoto-voz. Parten de la accion participativa y toman las fotografias como un objeto para el de analisis,
reflexién, promocion del dialogo y de construccion de conocimientos, documentando, comunicando
y plasmando en imagenes las necesidades de un grupo o comunidad (Coronado et al., 2020).

4. Fenomenologfa. Se busca dar descripciones detalladas de un fenémeno, tal y como es vivido,
experimentado y percibido por un sujeto en su complejidad (experiencia de vida), a través de la
recopilaciéon de relatos, historias y anécdotas que permitan una aproximacioén a la subjetividad

(Castillo, 2020). En ciencias de la salud la fenomenologfa permite recolectar las experiencias y
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vivencias que tienen los médicos, pacientes o personas con respecto a una enfermedad o condiciones

de atencién médica y practicas clinicas.

5. Narrativa. Supone una aproximacion natural e interpretativa de la subjetividad a través de la historia
de vida, historia oral, el relato o testimonio de quienes se encuentran inmersos en el fenémeno a
estudiar, dando cuenta de lo pasado para la comprension del presente y la proyeccion a futuro, en
este sentido, el narrador no es el tnico que tiene voz, sino también el investigador cuenta con una
voz de escucha atenta e interpretativa (Gonzalez, 2016; Silva, 2017). De esta forma la narrativa resulta
util en el area de la salud, al permitir relacionar y entender, los modos de afrontamiento y pensamiento

que los profesionales de salud y pacientes tienen respecto a determinada condicién de salud o

enfermedad (Silva, 2017).

CONCLUSIONES

La integracion de los métodos de investigacion cualitativos y cuantitativos resulta fundamental en el area de
la salud para la generacién de conocimientos mas amplios que potencien el entendimiento de un fenémeno
tan complejo como es el proceso salud-enfermedad, dando paso al desarrollo y optimizacion de las practicas
clinicas, programas y politicas en salud publica. L.a promocién de los métodos de investigacion mixta (cuali-
cuantitativa), supone uno de los principales retos de ensefianza a nivel superior para la formaciéon de
profesionales que aborden los temas desde una perspectiva integral y multidisciplinar, considerando la

complejidad biopsicosocial del ser humano.
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